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Amag: Bu galigma 06 Subat 2023 depreminden etkilenen bolgelere gegici gorevle giden saglik ¢aliganlarinin algi ve deneyimlerini betimlemek
amaciyla yapilmistir.

Yontem: Calisma, Tiirkiye'nin batisindaki bir egitim arastirma hastanesinde gorevli olup, 06 Subat 2023 depreminden etkilenen bdlgelere
gegici gorevle giden saglik ¢alisanlari ile Agustos-Ekim 2023 tarihleri arasinda yapilmistir. Calismada nitel yaklasima dayali ierik analizi
kullamlmustir. Olgiit 5rnekleme yéntemine gore belirlenen 59 saglk galisani yari yapilandirilmis soru formu ile yiiz yiize gériisme yapilmistir.
Veriler NVIVO 12 Pro programinda analiz edilmistir.

Bulgular: Calisma sonucunda dort tema elde edilmistir. En ¢ok atif alandan en aza dogru ulasilan tema etiketleri ve frekans sayilari soyledir:
orada olma hissi: iyi ama yeterli degil (f:336), mahser yeri gibiydi (f:231), can pazari (f:140), deneyimden ¢ikarilan ders: koordinasyon, plan
ve hazirlikli olmak (f:79) tir.

Sonug¢: Arastirma sonucunda deprem bolgesine gecici gorevle giden saglik calisanlari deprem bolgesinde bulunduklart siirede insanlarin
yardim ¢igliklarini ve garesizliklerini unutamadiklarimi belirtmiglerdir. Bu siirede fiziksel (soguk hava, hijyen, barinma) ve isle ilgili (malzeme
ve koordinasyon eksikligi) kosullarla ilgili zorluklar yasadiklarimi ifade etmislerdir. Saglik ¢alisanlari deprem bdlgesinde bakim saglarken,
liziintii, yetersizlik hissi, stres ve korku gibi duygular yasarken, ayn1 zamanda yardim edebilmenin getirdigi memnuniyeti de dile getirmislerdir.
Caligmadan elde edilen bulgular dogrultusunda afet bolgesinde saglik ¢alisanlarnin fiziksel ihtiyaglarinin yani sira psikolojik ve sosyal
acilardan da desteklenmesi 6nerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Afet, deneyim, deprem bdlgesi, nitel arastirma, saglik ¢alisanlari

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to describe the perceptions and experiences of healthcare workers temporarily deployed in regions
affected by the February 6, 2023 earthquake.

Methods: The study was conducted between August and October 2023 with healthcare workers working at a research hospital in western
Turkey who were deployed to regions affected by the February 6, 2023 earthquake Content analysis based on a qualitative approach was used
for the study. The face-to-face interviews were conducted with 59 health care workers using a semi-structured questionnaire who were selected
based on criteria. The data were analyzed using the NVIVO 12 Pro program.

Results: The results of the study revealed four themes, listed in descending order from most to least mentions, along with the number of times
they were mentioned: The feeling of being there: good, but not enough (f:336), it was like the apocalypse (f:231), a battle for life (f:140), and
lessons learned: coordination, planning and preparation (f:79).

Conclusion: The study concluded that the health workers who were temporarily deployed to the earthquake areas reported that they continued
to recall the cries for help and feelings of helplessness they experienced during their time in the earthquake zone. They experienced difficulties
related to physical conditions (cold weather, hygiene, shelter) and work-related problems (lack of supplies and coordination). While healthcare
workers experienced feelings of sadness, a sense of inadequacy, stress and fear when providing care in the earthquake zone, they also expressed
satisfaction at being able to help. In line with the results of the study, it is recommended that healthcare workers in disaster areas be supported
not only in terms of their physical needs, but also psychologically and socially.
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Giris

Diinyadaki iilkelerde ve toplumlarda c¢esitli
afetler meydana gelmektedir. Afetler bireylerin ve
toplumlarin ekonomik, sosyal ve politik yonlerini
etkileyerek yasam kalitesinin diigmesine, maddi
kayiplara, sakatliklara ve hatta Oliimlere yol
acmaktadir (Aker ve ark., 2011). En yaygin
afetlerden biri de yer kabugunda cesitli nedenlerle
meydana gelen depremlerdir (Briggs, 20006).
Tirkiye, diinyanin 6nemli deprem kusaklarindan
birinin iizerinde yer almaktadir ve depremler Tiirk
toplumunun 6nemli bir gercegidir. Ulkemizde 06
Subat 2023 giinii 04:17 ve 13.24 saatlerinde merkez
iissi Kahramanmaras’in Pazarcik ve Elbistan
ilgelerinde 7.7 ve 7.6 siddetlerinde iki deprem
meydana gelmistir. Bu depremler bolgedeki 11 ilde
agir yikimlara ve can kayiplarina neden olmustur
(Goziikizil ve Tezcan, 2023).

Deprem en korkutucu, yikici ve kontrol edilemez
felaketlerden biridir. Bu nedenle arama ve kurtarma
calismalar1 depremin hemen ardindan profesyonel
ekipler tarafindan gergeklestirilmektedir. Afetlerin
neden oldugu kayiplar, genis ve korkung
manzaralara tanik olan kurtaricilar {izerinde
olumsuz etkiler yapabilir ve onlari bilingdis1 olarak
etkileyebilir. Ayrica depreme miidahalede bulunan
ve afetin ilk agsamalarinda acil tibbi hizmet saglayan
saglik calisanlar1 6lii bedenler, agir yaralilar ve act
¢eken insanlar gibi korkung sahnelere maruz kalirlar
(Tahernejad ve ark., 2023). Dogal afetler sonrasinda
saglik ve tedavi hizmetlerine olan talepte artis
yasanir (Briggs, 2006). Saglik personeli dogal
afetlerin sonuglarini yonetmede 6nemli rol oynar.
Afetzedelere ve ailelerine sagladiklarn klinik
bakimin yaninda bireylerin karmasik ruhsal,
kiiltiirel, zihinsel ve ahlaki yonleriyle de ugrasirlar
(Jose, 2010; Labrague ve ark., 2018).

Depremden sonra yalnizca olayr dogrudan
yasayanlar degil, olay1r bagkalarindan dinleyen ve
bolgede yardim amaciyla bulunan ekiplerdeki
kisiler de travmatik stres belirtileri yasamaktadir.
Depremden sonra bdlgede gorevlendirilen saglik
caliganlari  depremi  deneyimleyen bireylerin
travmalarina taniklik ederek bir¢ok olumsuz kosul
ile miicadele etmektedir. Afet bélgesinde gorev alan
saglik caligsanlar1 kan, agir yaralanmalar, ceset, zor
durumda kalan kisileri gormeye bagl ikincil travma
yasamakta ve ruhsal sorunlara maruz kalmaktadir
(Sehlikoglu ve ark., 2023).

Ik miidahalede yer alan saghk caliganlarinin
zihinsel ve fiziksel olarak hazirlikli olmalari,
deprem miidahale yeterliligine sahip olmalar1 hayati
oneme sahiptir. Ayrica depremzedelere bakim
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saglarken deneyimlerini, algilarini, duygularini,
diisiincelerini, hislerini ifade etmeleri ve afet
ortamlarinda bireylere bakim sirasinda bilgi, bakim
becerileri ile ilgili hatalar ve sorunlar ele almalari
onemlidir (Diizgiin ve ark., 2023). Depremden
etkilenen bolgelerde bakim saglayan saglik
calisanlarinin deneyimlerini kesfetmek, zihinsel
saghigint korumak i¢in uygulamalarin hayata
gecirilmesine  6nemli  katkilar  saglayacagi
diisiiniilmektedir. Ayrica saglik calisanlarinin
karsilastigi ~ zorluklar1  anlamak, ¢o6ziimlerin
gelistirilmesini de kolaylastirabilir.

Yapilan literatiir taramasinda deprem bolgesinde
gorevlendirilen saglik calisanlarina yonelik sinirlt
sayida calisma bulunmustur. Calismanin saglik
calisanlarinin deneyimlerine dair i¢ goriler elde
etmeyi, literatiire katkida bulunmay1 ve afet
ortamlarinda etkili saghk hizmeti sunumuna
yardimc1 olacagi digiiniilmektedir. Bu c¢alisma
Tiirkiye'nin  batisindaki  bir egitim arastirma
hastanesinde gorevli olup, 06 Subat 2023
depreminden etkilenen bolgelere gecgici gorevle
giden saglik calisanlarmin algi ve deneyimlerini
betimlemek amaciyla yapilmistir.

Arastirma Sorusu

06 Subat 2023 depreminden etkilenen bolgelere
gecici gorevle giden saglik calisanlarinin algi ve
deneyimleri nelerdir?

Yontem

Arastirma Tasarimi ve Orneklem

Calisma nitel yaklasima dayali betimleyici bir
arastirmadir. Arastirmada agik uglu sorularin
yanitlaria iligkin tematik analiz yapilarak nitel soru
¢Oziimlemesi kullanilmistir. Caligma Tiirkiye’ nin
bat1 bolgesindeki bir egitim aragtirma hastanesinde
calisan ve deprem bolgesine gegici gorevle giden
saglik calisanlar1 ile Agustos-Ekim 2023 tarihleri
arasinda yiriitilmiistiir. Amagli 6rnekleme yontemi
olan ol¢iit 6rnekleme ile belirlenen 59 saglik ¢alisani
ile goriisme yapilmistir. Gegici gorevle deprem
bolgesine gitmek, en az bir hafta deprem bdlgesinde
kalmak ve caligmaya katilmaya goniillii olmak
arastirma Olglitleri olarak belirlenmistir. Veri
doygunlugu temel alinarak oOrneklem biiytkligi
belirlenmistir. Elli bes katilimcidan itibaren veriler
tekrarlamaya baslamis, veri doygunlugu icin veri
toplamaya devam edilmistir. Bundan sonra o6lgiit
ornekleme kriterlerine uyan dort saglik calisani ile
de gorusiilerek veri toplama siireci 59 katilimer ile
tamamlanmistir (n=59). Katilimcilardan agik uglu
sorulara yanit vermemeyi tercih eden/yanitsiz
birakan iki  kisi  olmustur  (n=2).Yanitsiz
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birakanlardan ilki lise mezunu 27 yasinda kadin, bes
yildir ¢calisan giivenlik gorevlisi, yedi giin kalmis bir
kisidir. Digeri ise {iniversite mezunu, 27 yasinda
erkek, bir yildir ¢alisan tibbi sekreter olup, 10 giin
kalmis bir saglik ¢aliganidir.

Veri Toplama Araclan

Saglik ¢alisanlarina iliskin Tanitic1 Bilgi Formu
ve alan yazin dogrultunda hazirlanan 10 agik uglu
sorulardan olusan yar1 yapilandirilmis soru formu ile
veriler toplanmustir.

Tamncar Bilgi Formu: Bu formda deprem
bolgesine gegici gorevle giden saglik ¢alisanlarinin
yas1, medeni durumu, cinsiyeti, ¢aligma siiresi ve
deprem bolgesinde kalma siiresine iliskin sekiz soru
bulunmaktadir.

Yar: Yapilandirilmis Soru Formu: Alanyazin
dogrultusunda hazirlanan yar1 yapilandirilmis, agik
uglu 10 sorudan olusmustur (Akbari ve ark., 2024;
Jose, 2010; Salik ve ark., 2024; Yang ve ark., 2010).
Formdaki sorularin igerik ve anlasilirligi i¢in biri
sosyal bilimler alaninda iletisim bilimi uzmanu, ikisi
halk sagligi hemsireligi, birisi cerrahi hastaliklari
hemsireligi alaninda uzman ve digeri de deprem
bolgesine gecici gorevle gitmis bir saglik
caliganindan uzman goriisi alinmistir. Sorularin
anlagilmasi ve uygunlugu yeterli bulunmus, birkag
kelime ve ifade degistirilmesi yoniinde Oneri
getirilmistir. Yapilan Onerilere uygun revizyon
yapilarak sorularin iglevselligi ve anlagilirligi i¢in {ig

hemsire ile pilot uygulama yapilmistir. Pilot
uygulama i¢in yapilan goriismeler analize
alinmamustir.

Yar1 Yapilandirilmis Soru Formunda yer alan
ana sorular soyledir:

I. Su an size 6 Subat depremi denilirse
akliniza ilk gelen sey/ seyler nedir? Agiklar misiniz?

2.  Afet/Deprem bolgesine gittiginizde ilk
ne/neler ile karsilastiniz? Agiklar misiniz?

3. Afet/deprem bolgesinde saglik¢r olarak
calismada en zorlayici olan noktalar nelerdir?

4. Afet/deprem bolgesinde saglikgr olarak
¢alismada doyum saglayan kisimlar nelerdir?

5. Afet/deprem bolgesinde saglikgr olarak
caligmada {iziicii olan noktalar nelerdir?

6. Afet/deprem bolgesinde saglikgr olarak
calisacak kisilere ii¢c sey sOylemeniz istenirse, neler
sOylersiniz?

7. Su climleyi nasil tamamlarsimiz?:
Afet/deprem bolgesinde gorev yaptigim siirede/
sonrasinda aklimdan ¢ikmayan sey....

8. Afet/deprem Dbolgesinde goreve
gidecek olsaniz neyi/neleri unutmazsiniz?

tekrar
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9. Afet/deprem bolgesinde goreve tekrar
gidecek olsaniz ilk hazirliginiz ne/ neler olurdu?

10. Su ciimleyi afet/deprem bolgesinde gorev
yapan saglik¢i olarak nasil tamamlarsiniz?: Bundan
sonras1 i¢in gozlemlerime dayanarak afet/deprem
bolgesinde saglik hizmetleri agisindan en onemli
O0grenmemiz gereken..................coeoe... olmalr.

Veriler katilimcilarin agik uglu sorulari goriisme
sirasinda yazili olarak cevaplamasi ile toplanmustir.
Acik uclu sorulara verilen cevaplarin ayrintili olarak
yazilmast istenmistir. Gorlismeden once
katilimcilara aragtirmanin amaci anlatilarak yazili
ve soOzlii onamlar1 alinmig, verilerin nasil
kullanilacag1 konusunda bilgilendirilmistir. Veriler
calismanin yapildigi hastanede katilimeilarin gérev
yaptiklar1 birimlerde ayri1 bir odada toplanmistir.
Anket formlarini katilimcilar kendileri
doldurmustur. Ayni1 zamanda katilimcinin sorulara
cevap  vermekte zorlandigi = veya  yanlig
yorumladiginda gerekli agiklamalar yapilarak
bilgilendirilmis ve kisa hatirlatmalar yapilmistir.
Veriler yaklasik 15-20 dakikada toplanmaistir.

Giiven Duyulabilirlik

Veri toplama ve veri analizi asamalarinda
aragtirmacilar dogruluk, diirtistliik ve 0Ozgilivene
onem vermistir. Veriler NVIVO 12 Pro
programinda analiz edilmistir. Raporlama igin nitel
arastirmalarda Onerilen COREQ (Consolidated
Criteria for Reporting Qualitative Research) kontrol
listesi kullanilmistir (Tong ve ark., 2007). Arastirma
ekibinde halk sagligi hemsireli§i ve cerrahi
hastaliklar1  hemsireligi alaninda uzman iki
akademisyen ve bir klinik hemsiresi bulunmaktadir.
Aragtirmacilardan A.C nitel veri analizi sertifikasina
sahiptir. Katilimcilar ile goriisme klinik hemsiresi
tarafindan yapilmistir. Koseli parantez [..] alinti
yapilirken katilimciya ait olmayan ifadeleri
agiklamak  i¢in  kullanilmustir. Alintilarda
katilimcinin sosyodemografik bilgisi yas ve cinsiyet

ile meslegi ve afet bolgesinde kaldig1 siire
verilmistir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Calismadan once Manisa Celal Bayar

Universitesi Tip Fakiiltesi Saglik Bilimleri Etik
Kurulu'ndan (12.07.2023 tarih ve 20478486-1919
sayill)) etik onam ve arastirmanin yapildigi
hastaneden izin alinmistir. Arastirmaya sadece
deprem bolgesine gecici gorevle giden goniillii
saglik  calisanlar1  dahil  edilmistir. ~ Saglik
calisanlarina veri toplama Oncesinde arastirmanin
icerigi ve amacina yonelik bilgi verilmis, yazili ve
sO0zlii onamlar1 almmistir. Goriisme sirasinda
katilimcilarin - gergek isimleri mahremiyetlerini
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korumak i¢in gizlenmistir. Veri toplanmasi ve
almtilarin sunulmasinda her katilimciya bir kod
verilmistir. Katilimcilar "K" harfi ile kisaltilmis ve
kod numarasiyla birlikte kullanilmistir. Ornegin, K
5, Katilimei 5'in atifin1 belirtmektedir.

Bulgular
Arastirmaya katilan katilmcilar 22 ile 61 yas
arasinda olup yas ortalamast  32.45+9.94

(ortanca:29) dur. Katilimeilarin 25°1 erkek (%42.4),
34’14 kadindir (%57.6). Katilimcilarin 27’si evli
(%45.8), 32’si bekardir (%54.2). Cogunlugu 43
(%72.9) cocuk sahibi degilken, 16’snin (%27.1) 1 ile
4 arasinda ¢ocugu bulunmaktadir. Katilimcilarin 8’i
lise mezunu (%13.6), 48’1 (%81.4) lisans mezunu ve
371 (%5.1) lisans Ustl egitim mezunudur.
Katilimcilarin ¢alisma siireleri (ay olarak) 12 ay
ile 44 ay arasinda degismekte, ortalama 124.54 ay
olup, ortanca 84 aydir. Deprem bolgesinde gegici
gorevle kalma siireleri (giin olarak) 7 ile 35 giin
arasinda degismekte; ortalama 13.38+6.67 (ortanca
12 giin) dir. Cogunlugu hemsire ve acil tip
teknisyeni  katilimcilardan olusan  Orneklemin
mesleklerine gore dagilimi Tablo 1°de sunulmustur.

Tablo 1. Orneklemin mesleklerine gore dagilimi

Saghk calisanlarinin

meslekleri n %
Acil tip teknisyeni 10 169
Hekim 7 119
Ebe 3 5.1
Giivenlik gorevlisi 7 119
Hemsire 19 322
Ortopedi teknisyeni 5 8.5
Paramedik 4 6.8
Tibbi sekreter 1 1.7
Sofor 1 1.7
Yardimci saglik personeli 2 34

Toplam 59 100.0

Deprem bolgesine gecici gorev ile giden saglik
calisanlarinin  deneyimlerini kesfetmeye yonelik
yapilan bu nitel aragtirmanin 6rneklemini (n=59)
katilimer olusturmustur. Arastirmada orneklemde
cesitliligi  saglamak admna c¢alismaya hekim,
hemsire, acil tip teknisyeni, sofor, sekreter, ortopedi
teknisyeni, ebe ve yardimci saglik personeli dahil
edilmistir. Ulasilan tema etiketleri ve atif sayilar
Sekil 1’de sunulmustur. Sekil 1’de kullanilan
renklendirme ve kutu biiyiikliikleri gorsel sunumu
Ozetlemek i¢in tercih edilmistir. Siyah dolgulu kutu
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olumsuz ve koétii hatirlanan deneyimlere dair dile
getirilen kod ve tema etiketlerinde kullanilmustir.
Beyaz dolgu olumlu deneyimi ve giizel duygulanim
ifadelerini icermektedir. Ilk iki tema birbiriyle
iligkili olup, en yliksek sayida atifa sahiptir (f:371).
Mahger yeri gibiydi, can pazari...” tema etiketi,
deprem bolgesine gecici gorev ile giden saglik
calisanlarinin deneyimlerinin odak temasi olmasina
karar verilmis ve basliga taginmistir.

Tema 1. Mahser yeri gibiydi (f:231)

Katilimcilardan bir ebenin dile getirdigi in vivo
kodlama ile ulasilan ilk tema, katilimcilardan ikinci
sirada yiiksek atif almistir. Ebe 42 yasinda lisansiistii
egitim goren katilmer (KS8), deprem bdlgesine
gittigi 11 giinliikk deneyimine dair “Kiyamet,
caresizlik... Her yer mahger yeri gibiydi” ifadesini
kullanmustir.  “Mahgser yeri gibiydi” ifadesi alt
temalar1 ve kodlar1 igermesi nedeniyle iist bagliga
tasinmustir. Bu tema altinda ulasilan alt temalarin
etiketleri ve atif sayilar1 ise; yikim goriintiileri, bina
enkazlari, Olii sehirler (f:61), caresizlik (f:50),
felaket, kaos, belirsizlik, kargasa (f:40), derin aci,
hiiziin, keder (f:38), bebek/ cocuk ile ilgili
goriintiiler (f:25) ve evsiz, ¢adirda yasayan insanlar
(f:17) seklindedir. Bu tema ile ilgili katilimcilarin
deprem bolgesine gittiklerinde akillarinda kalanlara
dair ifade ettikleri baz1 alintilar asagida
sunulmustur:

“Caresizlik, yetersizlik, ¢ighklar, aglamalar,
kaybetme korkusu... Tamamen yok olmus bir sehir,
karitk  dokiik  binalar, yikilmis  binalar, c¢aresiz
insanlar.” K9, 28 yas, kadin, hemsire, 14 giin

“Zifiri  karanhgin icinde yollarin yikildig,
goziimiiz ile gorebildigimiz sey aracin farindan
yansiyan goriintiiler.  Soguk hava kosullarinda
insanlarin ¢aresizce ve ag¢, susuz bir sekilde
enkazdan ¢ikacak yakinlarin aglayarak dua ederek
beklemeleri. Bizim de bu duruma sahit olmamiz.”
K28, 29 yas, erkek, acil tip teknisyeni, 15 giin

“Biiyiik bir yikim... Insanlarin ¢aresizligi” K5,
52 yas, erkek, sofor, 10 giin

“...girdigimizde cadde boyunca neredeyse
ayakta hi¢cbir bina kalmamugti. Enkazdan gelen
seslere cevap vermeye c¢alisan insanlar ve
cesetlerinin basinda sogukta bekleyen insanlar
gordiik. Devasa bir yikinti, tarifi imkdnsiz bir
caresizlik, aci...” K30, 29 yas, erkek, acil tip
teknisyeni, 13 giin

“Felaket, yikim. Act dolu insanlar.” K7, 30 yas,
kadin, hemsire, 12 giin
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Tema 1. “Mahser yeri gibiydi” (f:231) Tema 2. Can pazan ({:140)
e Yikim goriintiileri, bina enkazlari, 6lii gehirler (£61)
e Caresizlik (£50)

e Felaket, kaos, belirsizlik, kargasa (£40)

e Derin ac, hiiziin, keder (£38),

e Bebek/ cocukileilgili goriintiiler (£25)

e Evsiz, cadirda yasayan insanlar (£17)

Kaybedilen canlar, 6liim (£51)

Yakmmi arayanlar (£26)

Korku (£23)

Umut, dua, yagayanlara ulagmnca seving (£116)
Yaralilar, kan kokusu (£14)

Yardim ¢i18liklan (£:10)

oordinasyon, plan ve hazirhkh

N

———————

Yardun etme hissi (£54)

Iyi hissetme, mesleki tatmin (£26)
Sabuliolma (£23),

Sagduyulu, metanetli, giclii, dirayetli (£17)
Merhametli (£15)

Sempatik olmadan énce giivenlik (£:10)
Psikolojik saglamlig1 koruma duygusu (£8)

e o o o o o o

Sekil 1. Deprem bdlgesine gegici gorev ile giden saglik ¢alisanlarinin deneyimlerine dair ulasilan tem.

Olumsuz fiziki kogullarla
Yetememe hissi (£56)
Cantahazirlig1 gerekirdi (£56)

Tema 4. Deneyinden ¢akarilan ders: [

olmak (f:79)

alt

~

AY

(¢}

tema etiketleri ile frekans dagiliminin gorsel sunumu

“Kaotik bir ortam ile ve herkesin act ¢ektigi bir
ortamla karsilastim. Stkismushik, keder
act...[aklimdan ¢ikmayan sey]| Cocuklarin sesleri.”
K10, 27 yas, kadin, hemsire, 7 giin

“Kaos, diizensizlik, plansiziik” K13, 32 yas,
erkek, hekim, 14 giin

“Yikam, aci, c¢aresizlik, aclik...” K1, 24 yas,
erkek, paramedik, 7 giin

“Insanlarin ¢aresizligi...” K2, 25 yas, kadin,
hemsire, 8 giin

“Insanlarin caresizlikleri, cadirda yasamalari.”
K4, 41 yas, kadin, yardime1 personel, 30 giin

“[Aklimdan ¢ikmayan sey]| Kiigiik bir bebegin
kolunun ameliyat ile kesilmesine sahit olmak” K8,
42 yas, kadin, ebe, 11 giin

“Cocuklarin  beklenti  icerisinde olmasina
ragmen biz yetigkinlerin yanit verememesi...” K46,
24 yas, kadin, hemsire, 17 giin

Tema 2. Can pazan (f:140)

Yirmi bes yasinda erkek, lisans mezunu olan
hemsire katilmci 48, 21 giin kaldigi deprem
bolgesindeki gorev deneyimi igin aklina gelen ilk
seyin “can pazari, telas” oldugunu ifade etmistir.

Invivo kodlama ile Katilimc1 48’in “can pazari”
ifadesi alt temalarla iliskisi ve kapsayici olmasi
nedeniyle ikinci tema etiketi olarak belirlenmistir.
Bu tema altinda ulasilan alt temalarin etiketleri ve
atif sayilant ise; kaybedilen canlar, 6liim (f:51),
yakinini arayanlar (f:26), korku (f:23), umut, dua,
yasayanlara ulasinca seving (f:16), yarallar, kan
kokusu (f:14) ve yardim ¢igliklar (f:10)’dir. Bu
tema ile ilgili katilimcilarin deprem bdlgesine
gittiklerinde akillarinda kalanlara dair ifade ettikleri
bazi alintilar agagida sunulmustur:

“Aci dolu insanlar ve oliim. Yikik dokiik binalar
ve o binalarin iginden gelen feryatlar ve éliim
kokusu. [En zorlayici olan da] O kadar ¢ok yikintinin
icinden birilerine ulasabilmek ve oliim kokusu
icinde ¢alismak.” K31, 37 yas, kadin, hemsire, 14
gilin

“Ailesini kaybetmis cocuklar...” K50, 28 yas,
erkek, hemsire, 8 giin

“[Uziicii olan] Yakinlarim arayan insanlard:.”
K49, 26 yas, erkek, hemsire, 7 giin

“Vardiktan sonra karanhk, ¢iglhiklar, yardim
bekleyen insanlar, toz, soguk, tarifi zor bir enkaz...
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[Aklimdan ¢ikmayan sey ise] /lk gece vardigimizda
duydugum yardim ¢igliklar:.” K32, 29 yas, erkek,
acil tip teknisyeni, 15 gilin

“Yardim ¢igliklar:.” K56, 28 yas, kadin, hemsire,
7 gin

“Sag ¢ikarilanlar disinda sevindigimiz baska da
bir olay yok. Geri kalan her sey iiziicii. [Doyum
saglayan sey ise| Depremin 7. giintinde bir kiz
c¢ocugunun  kardesi ile birlikte sag olarak
ctkarilmast ve bizim miidahale etmemiz.” K28, 29
yas, erkek, acil tip teknisyeni, 15 giin

“Birisi kurtarildiginda ya da bulundugunda
ortaya ¢ikan seving her geye bedeldi.” K44, 48 yas,
erkek, hekim, 14 giin

Tema 3. Orada olma hissi: Iyi ama yeterli
degil (f:336)

Katilimcilarin =~ ambivalan  duygularina  ve
deneyimlerine dair ifadeleri igeren tema en yiiksek
atifi almistir. Orada olma hissi olarak; yardim etme,
destek olma deneyim ve duygularini tanimlayan
katilimcilar 153 kez atifta bulunurken, bu gecici
gorev sirasinda orada olma hissine dair “yeterli
degil” ifadesine 183 kez atifta bulunmuslardir. Bu
tema altinda ulasilan “iyi hissetme” kismina dair alt
temalarin etiketleri ve atif sayilar1 ise; yardim etme
hissi (f:54), iyi hissetme, mesleki tatmin (f:26),
sabirli olma (f:23), sagduyulu, metanetli, giiclii,
dirayetli (f:17), merhametli (f:15), sempatik
olmadan oOnce giivenlik (f:10) ve psikolojik
saglamligi koruma duygusu (f:8) seklindedir. Bu
tema altinda ulasilan “yeterli hissetmeme” kismina
dair alt temalarin etiketleri ve atif sayilar ise;
olumsuz fiziki kosullarla miicadele (f:71),
yetememe hissi (f:56) ve canta hazirhigi gerekirdi
(f:56) seklindedir. Bu tema ile ilgili katilimcilarin
deprem bolgesine gittiklerinde orada olma
deneyimlerine dair ifade ettikleri hem iyi hissetme
hem de yeterli hissetmeme konusunda baz1 alintilar
asagida sunulmustur:

“Gergekten ihtivact olan insanlara yardim
doyumu arttirdi. Yardim etmede elimizden gelmeyen
durumlarin iginde olmak iiziiciiydii. Boyutu ¢ok
biiyiik bir felaket olmasi nedeniyle...” K43, 24 yas,
kadin, hemgsire, 14 gilin

“Insanlara yardim edebilme, bir nebze dahi olsa
onlara destek olmak kendimi daha iyi hissettirdi.”
K49, 26 yas, erkek, hemsire, 7 giin

“Insanlara yanlarinda oldugumuzu
hissettirmemiz, ihtiyag¢ olan hastalarin ihtiyaglarin
karsilamak. Aksam ¢ok yorulmus olarak yataga
uzandigimda ise yaramis gibi hissetmek.” K46, 24
yas, kadin, hemsire, 17 giin
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“Sabiwr, metanet ve saygr” K33, 28 yas, kadin,
giivenlik gorevlisi, 10 giin

“Yetersiz kalma, yetisememe hissi. Daha fazla
insant yasatamamak. [Doyum sagladigim]”

“Sabirli  olmak, giiclii  olmak, empatiyi
birakmadan ince ¢izgiye dikkat etmek” K2, 25 yas,
kadin, hemsire, 8 giin

“Zor ve cetin bir bolge. Kaos ve sogukla
karsilastim. Malzeme eksikligi ve fiziki kogullarin
kotii olmasi yiiziinden etkili ¢alismadik. Daha
faydali olabilirdim ama kosullarin yetersizligi
yiiziinden bolgeye gittikten kisa bir siire sonra bir
depremzede gibiydik.” K6, 35 yas, kadin, ebe, 7 giin

“Soylenecek hichir sey yok. A¢lik, soguk,
yikanamama.” K51, 47 yas, doktor, 15 giin

“Imkanlarin simrli olmasi sebebiyle yaptigin
miidahale ve islemlerin hastalara ne kadar yeterli
geldigini hep sorguluyorsun. Onlarin tibbi ve
psikolojik destegini tam anlamiyla saglamamak
[lizlicii].” K9, 28 yas, kadin, hemsire, 14 giin

“Kimseye tam yardimci olamamak” K19, 25 yas,
erkek, ortopedi teknikeri, 20 giin

“Manevi doyum... | Ama] Elinden gelen her seyi
yapmana ragmen insanlart kurtaramama.” K37, 61
yas, erkek, doktor, 7 giin

“Kurtartlan her bir camn goziindeki o umut
15181... [Uziicii olan] Malzeme, ekipman, insan giicii
eksikliginden dolayr yetememek.” K39, 51 yas,
erkek, doktor, 14 giin

“Konustugumuz halk, meslektaslar ve saglk
calisanlarimin orada olmamizdan (bazen sadece
sohbetten) mutlu olmalar, moral bulmalar: [doyum
sagladi].” K41, 51 yas, erkek, doktor, 7 giin

“FElimden geldigince yardim etsem dahi ¢ok
yetersiz hissettim.” K57, 25 yas, erkek, acil tip
teknisyeni, 8 giin

Tema 4. Deneyimden c¢ikarilan ders:
Koordinasyon, plan ve hazirhklh olmak (f:79)

Katilimcilar bu deneyimleri sonrasi, saglik
hizmetleri agisindan Ogrenilmesi gerekeni Oneri
seklinde ifade etmis ve 79 kez koordinasyon, planii,
hazirlikli ve organize olmak seklinde ifadeler
kullanmiglardir. Bu tema altinda ulasilan alt
temalarin etiketleri ve atif sayilar ise; koordinasyon
ve plan (f:58), egitimlerin organizasyonu (f:15) ve
saglik hizmet binalarmin dayanikli ve hazirlikh
olmasi (f:6)’dur.

“Koordinasyon ¢ok onemli, ¢iinkii bu felakette
olmayan en énemli sey koordinasyondu.” K57, 25
yas, erkek, acil tip teknisyeni, 8 giin

“Organize olmak ve planli olmak™ K43, 24 yas,
kadin, hemsire, 14 giin
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“Planlamamizi ve ekipmanlarimizi saglam ve
hazir  bulundurmaliyiz.” K45, 24 vyas, kadm,
hemsire, 12 giin

“Ilk yardim egitimi olmali.” K50, 28 yas, erkek,
hemsire, 8 giin

“Daha fazla insana, daha etkili ulasabilmek i¢cin
daha organize olunmali.” K53, 24 yas, kadin, acil
tip teknisyeni, 35 giin

Tartisma

Deprem bdlgesine gecici gorevle giden saglik
calisanlarinin alg1 ve deneyimlerinin betimlenmesi
amactyla yapilan c¢alismada odak kategori
belirleyici ve siireci anlatan “Mahser yeri gibiydi,
can pazarl...” odagi lizerinden ¢Ozliimlenmistir.
Caligmada katilimcilar deprem bolgesini mahser
yeri olarak ifade etmislerdir. Insanlar, normal
yasamlarini siirdiiriircken mevcut yasamlart aniden
ve beklenmedik bir sekilde degistiginde veya
kesintiye ugradiginda ciddi bir stres yasayabilirler.
Cimar ve arkadaglarmin (2023) depremi yasayan
bireylerin deneyimlerini inceledikleri ¢alismada da
katilimcilar kiyameti yasadiklarimi, korkutucu ve
kabus gibi oldugunu belirtmislerdir. Yapilan bagka
bir calismada 17 Agustos 1999'da Tirkiye'de
meydana gelen deprem sonrasinda goriisiilen
deprem magdurlarinin %82'si depremi kiyamet
olarak tanimlamistir (Kula, 2000). Haiti depreminde
hemsirelerin deneyimlerinin incelendigi ¢alismada
da hemsireler yasanilan felaketi cehennem gibi
ifadesiyle vurgulamislardir (Sloand ve ark., 2013).
Depremin insan yagaminda neden oldugu ani ve
ciddi degisim, saglik ¢alisanlarinin deprem
bolgesini kiyamet gibi ifadelerle tanimlamalarina
yol agmis olabilir.

Caligmada saglik calisanlart felaket, kaos,
belirsizlik, kargasa ve her tarafta cesetlerin
oldugunu ifade etmislerdir. Bunun yani sira stres,
caresizlik ve Olim korkusu yasadiklarini
bildirmislerdir. Deprem bolgesinde hemsirelerin
deneyimlerinin incelendigi ¢alismada da depremden
etkilenen bolgede gecirdikleri siire boyunca
hemsireler en ¢ok yardim ¢igliklar1 ve insanlarin
caresizliklerinin akilda kaldigin1 belirtmiglerdir
(Salik ve ark., 2024). Haiti depremi sonrasi da
hemsireler her yerde yikim oldugunu, her tarafin
cehennem gibi oldugunu, kaos yasandigt ve
cesetlerin oldugunu bildirmislerdir (Sloand ve ark.,
2013). Yapilan diger c¢aligmalara benzer olarak
saglik calisanlar1 depremzedelere bakim verdikleri
sitrada yardim ¢iglhiklart ve caresizlige tamk
olduklarimi ve deprem korkusu yasadiklarini ifade
etmiglerdir (Dogan ve ark., 2024; Salik ve ark.,
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2024). Saglik calisanlar1 kendi korku ve sikintilarina
ragmen profesyonel olarak islerine devam
etmislerdir.

Calismada saglik calisanlari, soguk hava, hijyen
barinma gibi fiziksel sorunlar ile basa ¢ikmak
zorunda kaldiklarin1 ve koordinasyon eksikligi
oldugunu belirtmislerdir. Abdi ve arkadaslarinin
(2021) calisgmasinda da katilimeilar bakim verenler
icin konaklama, beslenme, banyo gibi olanaklarin
eksikligi ve hemsirelerin ruh sagliginin ihmal
edilmesi gibi sorunlara dikkat ¢ekmistir (Abdi ve
ark., 2021). Diger bir calismalarda da benzer
endigeler bildirilmis olup, yeterli gida, su ve
konaklama gibi konular vurgulanmistir (Saghafinia
ve ark., 2007).

Pouraghaei’nin 2012 yilinda Azerbaycan
depremine iliskin yaptigi calismada kurumlar
arasindaki ~ koordinasyon  eksikliginin  ana
zorluklardan  biri  oldugu ortaya ¢ikmustir
(Pouraghaei ve ark., 2017). Li ve arkadaslariin
(2017) Cin'deki Sichuan depremi iizerine yaptigi
bagka bir ¢aligmada afet yardim ekipleri arasindaki
is birligi eksikligi ve yetersiz liderlik vurgulanmistir
(Li ve ark., 2017). Haiti depreminde de biiyiik
Olcekli uluslararasi insani yardimin insanlik
tarihinde esi gorliilmemis oldugu ancak bu hizli
yardim ¢abalarinda sorunlar ve basarisizliklar ortaya
ciktigr bildirilmistir. Bircok uluslararasi kurulugun
ortak cabasina ragmen, saglik hizmetlerine yanitin
genel olarak verimsiz ve kot organize edilmis
oldugu, ekipman, malzeme veya lojistik destek
eksikliginin yardim cabalarin1 daha da engelledigi
ifade edilmistir (Sloand ve ark., 2013). Salik ve
arkadaslarinin = (2024) calisma bulgularnn da
sonucglarimizi destekler niteliktedir. Deprem gibi
afetlerden sonra su ve gida hijyeni, altyapi,
toplanma alanlari, barimma ve atik yonetimi gibi
cevresel sorunlar sik olarak ortaya c¢ikmaktadir.
Kentsel planlamadaki eksiklikler 6ngoriilemeyen
cevresel zorluklara yol agmaktadir (Dereli ve
Yildirim, 2023). Bu ¢alismanin bulgular1 literatiir ile
paralellik  gdstermektedir.  Saglik  ¢alisanlari
zorluklar ve kosullardan bagimsiz olarak, temel
rollerini ve gorevlerini kesintisiz ve fedakéarca
yerine getirmeye devam etmislerdir. Ayn1 zamanda
tiim bunlar bu siiregte saglik ¢alisanlarinin mesleki

yiikiimliiliklerine olan bagliliklarini ve
fedakarliklarii gostermektedir.
Calismada  saglik  ¢alisanlari  depremden

etkilenen bolgelerde yardim hizmeti sunmaktan
derin bir memnuniyet duyduklarini, yardim ederken
kendilerini iyi hissettiklerini, mesleki olarak tatmin
olduklarimi ve ihtiya¢ sahiplerine yardim ederken
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mutluluk yasadiklarini belirtmislerdir. Bu duygu,
diger caligmalarin bulgulariyla tutarlidir. Nasrabadi
ve arkadaglar1 (2007), hemsirelerin insani
cabalarindaki mutluluk ve yaralilara bakim saglama
memnuniyetini vurgulamiglardir. Benzer sekilde,
Yang ve arkadaglarimin (2010) calismasinda da
hemsireler, depremden etkilenen bolgelere yardim
etmenin 6nemli oldugunu vurgulamiglardir (Yang ve
ark., 2010). Deprem boélgesinde gorev yapan
hemsireler ile yapilan diger calismalarda yardim
hizmetleri sunma siirecinde yer almaktan derin
memnuniyet duyduklarimi, ihtiya¢ sahiplerine
yardim ederken zihinsel yenilenme ve mutluluk
yasadiklarini belirtmislerdir (Akbari ve ark., 2024;
Dogan ve ark., 2024; Salik ve ark., 2024). Bu
bulgular saglik calisanlarmin digerlerine yardim
etme istegi ve bu yardimin yarattigt memnuniyet
duygularin1 gostermektedir.

Caligmada  katilimcilar  koordinasyon  ve
malzeme eksikligine bagli zorlandiklarin1 ifade
etmislerdir. Bu bulgu literatiir ile uyumludur. ilgili
literatiir incelendiginde deprem boélgesinde ¢alisan
personelin  genellikle  afet  senaryolarinda
mildahalede yetersiz olduklarim1 algiladiklar
goriilmektedir (Al Khalaileh ve ark., 2012; Diab ve
Mabrouk, 2015; Fung ve ark., 2008; Labrague ve
ark., 2018; Salik ve ark., 2024). Yapilan bagka bir
calismada hemsireler hastane kapasitesini agan hasta
sayisi i¢in  yetersiz = organizasyon, yetersiz
ekipman/malzeme ve is yikiinii karsilamak i¢in
yetersiz insan giiclinden bahsetmislerdir. Gorevleri
disindaki birimlere atanan hemsireler rol belirsizligi
yasamig, yeterli yetkinlikleri olmadigi alanlarda
calismis ve ekip ile iletisimde aksaklik yagsandigini
bildirmiglerdir. Ayrica hemsireler rutin saghk
hizmetlerinde  aksamalar  yasandigini  rapor
etmislerdir (Dogan ve ark., 2024). Saglik sistemleri
afet yonetiminde 6zel 6neme sahip olup kesintisiz
saglik hizmetleri saglayabilmek afetler sirasinda ve
sonrasinda artan tibbi tedavi ve bakim ihtiyaclarini
karsilayabilmek,  simirhh  kaynaklarni  (insan
kaynaklari, malzemeler vb.) etkili bir sekilde
kullanabilmek ve afetle iliskili mortalite ve
morbidite oranlarin1 azaltabilmek i¢in dayanikli ve
afete hazir olmalidir (Yiksel, 2018). Ancak diinya
genelinde afetlere yanit olarak saglik hizmetleri
genellikle yetersiz koordine edilmis ve profesyonel
olmayan sekilde sunulmustur (Grochtdreis ve ark.,
2016). Ttim saglik calisanlarina afet 6ncesi, sirasi ve
sonrast donemlerde yeterli tedavi ve bakim
hizmetleri sunabilmek i¢in hazirlik, 6nleme, risk
azaltma ve yardim egitimleri verilerek bilgi ve
becerilerini artirtlmalidir.

Arastirmanin Sinirhliklar

Calismanin birkag kisitliligi  bulunmaktadir.
Calismada en oOnemli smirlilik ses kaydina izin
verilmemesi nedeniyle saglik caligsanlari ile bireysel
derinlemesine goriismeler yapilamamasidir. Buna
bagl olarak ¢alismada nitel aragtirma desenlerinden
biri kullanilamamustir. Veri ¢6ziimlemesinde agik
uclu sorularin tiimevarimsal bir yaklasim ile
degerlendirilmesi de arastirmanin sinirliligi olarak
kabul edilebilir. Bununla birlikte bu smirliliklara
ragmen, alanyazinda deprem bdlgesine gecici
gorevle giden farkli meslek gruplarindaki saglik
calisanlarinin deneyimlerinin incelendigi
calismalarin ¢ok kisitlh olmasi nedeniyle bu
caligmanin 1ilgili literatiire 6nemli katki sunacagi
diisiintilmektedir

Sonuc ve Oneriler

Aragtirma sonucunda deprem bolgesine gegici
gorevle giden saglik caligsanlar1 deprem bolgesinde
bulunduklar1 siirede insanlarin yardim ¢igliklarini
ve caresizliklerini unutamadiklarini belirtmislerdir.
Bu siirede fiziksel (soguk hava, hijyen, barinma) ve
isle ilgili (malzeme ve koordinasyon eksikligi)
kosullarla ilgili zorluklar yasadiklarii ifade
etmiglerdir. Deprem bolgesinde bakim saglarken,
iizlintli, yetersizlik hissi, stres ve korku gibi
duygular yasarken, yardim edebilmenin getirdigi
memnuniyeti dile getirmislerdir. Elde edilen
bulgular dogrultusunda afet bolgesinde gorev alan
calisanlarin gorevleri esnasinda ve sonrasinda
psikolojik acidan desteklenmesi, deprem yonetimi
konusunda saglik calisanlarinin bilgi, beceri ve
tutumlarini artirmak amaciyla gercekei
simiilasyonlar ve tatbikatlar araciligiyla egitim
verilmesi Onerilmektedir.
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Cahisma Literatiire Ne Katt1?

e Calisma deprem bdlgesine gecici gorevle giden farkl
meslek grubu saglik calisanlarinin  deneyimlerinin
incelendigi bir arasgtirma oldugundan ilgili literatiire
onemli katkilarda bulunmustur.

o Afetler ve sonrasi siireg, saglik c¢alisanlarinin fiziksel,
ruhsal ve sosyal iyilik halinde yikict etkiler
yaratabilmekte, hazirlik planlari ve koordinasyon hayati
Oonem tagimaktadir.

e Calisma, deprem bdlgesine gecici gorevle giden saglik
calisanlarinin deneyimleri ile ilgili yapilacak yeni
calismalara rehberlik etme potansiyeline sahip; bilimsel
temele dayali, ¢ok yonlii yaklagim icin bazi ipuglar
igermektedir.
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